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研究がin vitro の系を用いて行われるようになって来たが， m VIVO における適切な実験系がないこと
が，これらの薬剤を臨床応用することに対する障壁となっている O 本研究では，角膜内皮細胞の創傷治





常所見の認められない白色家兎を実験に用いた。まず， 6 羽 9 眼において，創傷前後に麻酔剤以外の一
切の薬剤の投与を行わないで，正常な創傷治癒過程について検討した(無処置群)。
顕微鏡下において，角膜輪部より 26ゲージの注射針を眼球の前房中に挿入した後， 5 -0 ナイロン糸を
注射針を通して挿入し，このナイロン糸で角膜後面に軽く触れることにより内皮細胞の欠損部を作成し，




初期の欠損部の大きさは， 3--235 x 10 3μ uf ， であり，一定の大きさの欠損部を作ることは非常に困
難であった。しかし全ての欠損部はその初期の大きさに関わらず周囲の細胞の移動および拡大に
より埋められ，その面積は受傷後 6 時間までは直線的に急減少し，その後は緩徐に減少した。また，全
ての欠損部は受傷後 2 日以内に治癒、した。そこで，各欠損部について，受傷後 6 時間までの欠損部の面
積の減少率を回帰式より求め，創傷治癒率 (μuf/hr) を算出し検討した結果，初期の欠損部の面積と
創傷治癒率の聞には強い正の相関関係が認められた。次に家兎を，無作為に以下の 2 群に分けた。ビ
タミンA投与群:創傷前 2 日間および創傷後 2 日間， 0.1% all-trans型 retinoic acid を含む軟膏を 1 日
2 回眼局所に投与したもの (6 羽 9 眼)。基剤投与群:倉IJ傷前 2 日間および創傷後 2 日間，軟膏基剤の
みを 1 日 2 回眼局所に投与したもの( 6 羽 8 眼)。この両群のいずれの欠損部も無処置群と同様な創傷














ことが明らかとなった。したがって，本研究により確立されたモデルは，種々の薬剤の in vivo での角
膜内皮の創傷治癒過程に及ぼす影響を検討するのに有用と考えられる。
論文の審査結果の要旨









本論文により確立された実験モデルは，種々の薬物の角膜内皮細胞の m VIVO における創傷治癒過程
に与える影響を定量的に検討するのに非常に有用と考えられ，内皮細胞の創傷治癒を促進する薬物の臨
床応用への道を大きく切り開くものである。
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